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TREATMENT OF STAGE D PROSTATE CANCER PATIENTS
WITH HORMONES IN COMBINATION WITH CYCLOPHOSPHAMIDE
Akio  Fujii, Hirohiko YASUNO,
Tokuyuki KAWAIDA and Ichiro NAKAMURA
From the Hyogo Medical Center for Adults, Department of Urology
(Chief: Dr.A. Fujii)
   Eleven patients with newly diagnosed stage D prostate cancer between June, 1984 arid 
June, 1985, were administered 300 mg/day of Honvan in 3 divided portions, 4 capsules/day of 
Estracyt in 2 divided portions, or 100 mg/day of Prostal in 2 divided portions was admini-
stered orally, concomitantly with large-dose intermittent treatment of I g/m2/3 weeks of cyclo-
phosphamide. 
   According to the NPCP criteria, of the 5 cases given Honvan 1 case was PR and 4 cases 
were stable: all 3 cases given Estracyt were stable: and in 3 cases given Prostal, 1 case was 
stable, 1 case had progression and 1 case dropped out. 
   The response duration of this combination therapy was 3 to 16 months (average: 9.9 mo-
nths), and obvious improvements in the subjective symptoms and performance status were 
noted in the cases that responded to the treatment. As for side effects, gastrointestinal 
symptoms were observed in 9 cases, leucopenia in 3 cases, and thrombocytopenia in 1 case. 
All these cases, however, were slight and transient. In 1 case, jaundice and an elevation in 
GOT and GPT were detected, but these changes were also temporary.
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緒 言
近年,hormone療 法 に 抵 抗 性 を 獲 得 したstageD
前立 腺 癌 に 対 し,制 癌 剤 に よる癌 化 学 療 法 が 積極 的 に
試 み られ,幾 つ か の制 癌剤 の有 効 性 が 明 らか に され,
また 最 近 で はMurphyら が新 鮮stageD前 立 腺 癌
を対 象 にhormone単 独僚 法 とhormonc・cvclo-


















































































































































期 待 で きる の では な い か と 考x,hormoneと して
diethylstilbesterolediphosphate(Honvan),chlo-
rmadinonacetate(Prostal),estramastinephosp-
phate(Estracyt)とCPMの併用 療 法 を試 み,8症
例 に 対 す る臨 床 成 績 を 報告2)して い る が,今 回 さ らに

















%3例(症 例6,7,11)で あ る.
治 療 方 法 に つ い て はTable2に 示 す ご と く,hor-
mone剤 と してHonvan300mg/day分3,Estra-
cyt4cap/day分2,Prostal100mg/day分2の3
種 類 を連 日経 口投 与 した が,HonvanEstracyt.YCつ
い て は 胃腸 症 状 あ るい は 骨髄 機 能 障 害 例 に は減 量 投与
を 行 な った 。
CPMは1,000mg/m2(最 高投 与量1,500mgt
body)を500mlの 輸 液 剤 とglutachion剤を併用
し,本剤 投 与前 の血 液 所 見 が 白血球 数4,000/mmgよ
び 血 小 板 数8×10!mm3以 上 で あ るこ とを確 認 後3週
間 ご とに点 滴投 与 した が,こ の投 与量 も骨 髄 機 能 障害
や 強 度 の 胃腸 障 害例 あ るい675歳 以 上 の症 例 に は最 低
700mg!bodyまで の減 量 投 与 を 行 な った.
Castrationにつ い て は 治療 開 始12週間 後 の血 中te-
SY。sterone値が 正 常 値 域 内 あ る い は そ れ 以 上 の値 を
示 す もの を対 象 と し,外 来 通 院 可 能 な もの につ いて は
藤井 ・ほか:前 立腺がん ・ホルモン・制癌剤併用療法
外来通 院 治療 で 本療 法 を行 な った.
本療 法 の 臨 床 効 果 判 定 はnationalprostatic
cancerproject(NPCP)効果 判 定 基 準3}に準 じて
行な った.
成 績
本 療 法 の臨 床 効果 をTablelに 示 す.Honvan-
CPM併 用 群5例 中1例 にpartialresponse(PR,)
お よび4例 にobjectivestable(stable)が,Est-
racyt・CPM併用 群3例 中3例 にstableが 得 られ
たが,Prostal・CPM併用 群3例 中1例 がstable,
且例 がprogression,残りの1例 はCPM投 与2ク
ール終 了後 の治 療 拒 否 の た めProstal投与 の み とな
り,dropout症例 とな った.
Stable以上 を 有 効 とす る と評 価 可 能 症 例10例 中9
例 が有 効 とな り,そ の 有効 率 は90%とな った.
有効 症例9例 の 初 回 治療 有効 持 続 期 間 は3～16カ
月,平 均9.9ヵ月 で,relapse症例 は症 例3(6ヵ 月),
症例4(3ヵ 月),症 例7(10ヵ 月)の3例 で あ る.
評価 可 能症 例10例の治 療 前 後 のperformancesta-
tusをFig.1に示 す が,有 効症 例9例 の全 身 状 態 改
善は 著 し く,な か で も症 例5(Honvan・CPM併 用
群),症 例6,7(Estracyt・CPM併 用 群)の3例
にお いて は 治療 前 多 発 性 骨 転 移 を 有 し,腰 部,下 肢 痛
お よび神経 麻 痺 のた め 歩 行 困 難 状 態 で あ った のが,疹
痛お よび 神経 麻 痺 の著 しい 改 善 が 得 られ,い ず れ も単
独歩 行が 可 能 とな り,全 身 状 態 も治 療 前 各 々50,40,
40%であ った のが,90,80,80%まで の 改善 が得 られ
た.
11例の 治療 前 後 の血 中testosterone値につ い て は
Fig.2に示 す ご と く,全 例 正 常 域 以下(正 常 値3.6～
10ng/ml)に低 下 して お り,本 治 療 継 続 期 間 中tes-

































































urologicalresearchgroupカミ本 腫瘍 に対 す るhor-
mone療 法 の 限 界 を指 摘4)して以 来,そ の 治療 形 式 に
大 きな 転 換 が認 め られ る よ うに な った.即 ち,estro-
gen剤 のantiandrogen効果 を 減 弱 せ しめず に循 環
器 系 へ の 副作 用 を 減 じせ し め る至 適 投 与量 の決 定5),
新 しいhormone剤 の 開発,早 期 癌 に 対 す る積 極 的
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なradicaloperationの導 入 やhormone抵 抗性 前
立 腺 癌 に 対 す るNPCPを 中心 と した 単 剤 で の 癌 化学
療 法 の試 み な どで あ り,著 者6～8)もhormone抵抗 性
前 立 腺 癌 に 対す るCPMの 有 用 性 を 論 じて きた.さ
らに1980年 代 に入 る と,Ketoconazoles),amino-
gluthethimide10),gonadotropin-releasinghormone
analogue剤11・12)を用 い て,精 巣 段 階 で のandrogen
合 成 の み な らず,副 腎 さ らに は下 垂 体 段 階 まで のan-
drogen合成 阻 害 を 目的 と した 治 療,あ る い は制 癌 剤
に よ る多 剤併 用 癌 化 学療 法13-16)やNPCPprotocol
5001)でのhormone剤 とCPM併 用randomized
studyなど,よ り新 しい動 きが み られ る よ うに な っ
た.
著者 も症 例 数 は8例 と少 ない が,本 療 法 の臨 床 成 績
を 予 報 と して報 告2)して い るが,本 邦 に お いて は 新 鮮
stageD前立腺 癌 を対 象 と したhormone剤 とCPM
併 用 にお け る臨床 成 績 報 告 は な く,ま た作 用 機 序 が 異
な る とされ るHonvan,Estracyt,Prosta1とCPM
の併 用 が 対 象 症例 の背 景 因 子 の 相違 に よ り,ど の よ う
な臨 床 的 差 異 が生 じるか を 検 討す る こ とは意 義 の あ る
こ とと考 え る,
自験 例 で の 臨床 効 果 判 定 可 能症 例 は10例と少 な く,
そ の治 療 法 別,背 景 因 子 別 あ る い は諸 家 の成 績 と比較
す る まで に は 至 らな いが,NPCP効 果 判 定規 準 で10
例 中1例 にRPが,8例 にstable(有効 率90%)が
得 られ,骨 転移 に よ る激 痛 お よび 神 経 麻 痺 の た め 歩行
困 難 で あ った3例 に 劇 的 な 自 ・他 覚 症 状 の 改善 が認 め
られ た 。
また これ らのstable症例 にお い て は 予 後 の延 長 が
推 計 学 的 に も期 待 で き る こ とか ら3),さらに 症例 数 を増
や し本 療法 の有 用 性 に つ い て検 討 を 加z..て行 きた い.
最 後 に本 療 法 の 副 作用 に 関 して,骨 髄 機 能障 害 につ
い て は 軽微 でか つ 一 過性 の もので あ り,胃 腸症 状 が 強
い もの に つ い てはCPMあ るい はHonvanやEst-
racytの減 量 に て 軽減 で きた.
1例 に肝 機 能 障 害 がみ られ た が,こ れ も一 過 性 の も
の で あ った.
結 語
1.1984年6月か ら1985年7月に兵 庫 県 立成 人病 セ
ソタ ー を受 診 した 新 鮮stageD前 立 腺 癌ll例 に対
し,Honvan300mg/day分3,Estracyt4cap/day
分2,Prostai100mg/day分2の連 日経 口 投 与 と
CPMlg/mz/3W(700～1,500mg/body)の大 量間
欲投 与 の併 用 療 法 を行 な った,
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